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ABSTRACT

The research was performed on 34 healthy Ger8teapherd and 32 Cocker Spaniel
practically heathy dogs. SHILLER'’s electrocardiqggraAT — 1 Veterinary produced in
Germany which allows a simultaneous work with 1@c#bcardiograph leads. The
premedication was achieved by means of 0.054 %iagculphate solution (0.02 mg-kpin
combination with 1% acepromazine maleate soluttb6§ mg kg') intramuscular injection
and general anaesthesia (narcosis) was achievedelyps of 5% ketamine hydrochloride
solution (6 mg kgt) in combination with 0.5% diazepam solution (h§ kg?) intravenous
injection. The following parameters of ECG haverbeealyzed: P wave, Q, R and S waves
of QRS complex, as well as PQ, QRS and QT interviaisas establish that. According to
the records done in ECG standard lead II, P waveogs subjected to premedication and
general anaesthesia developed very much in linerdicg to the breed of the animal.
Premedication agents altogether did not change W wauch, whereas the total effect of
anaesthesia agents manifested as statisticallyiimrease of P wave amplitude — apparent
already in the first minute of general anaesthe$i€ocker Spaniels, and only in the"60
minute of general anaesthesia of German Shephgs] 2lcAccording to the records done in
ECG standard lead II, the depth of Q wave and heijhR wave in dogs subjected to
premedication and general anaesthesia remainedstlstable. The Q wave of Cocker
Spaniels was altogether much deepex (0.05) and the R wave - much higher compared to
German Shepherd dog® & 0.001);3. The depth of S wave recorded in dogs in ECG
standard lead Il increased only slightly during npeelication. The effect of general
anaesthesia on Cocker Spaniels manifested bothcoéase and decrease of the absolute
value of S waveFR < 0.05), which remained relatively stable in Gemn&hepherd dogs. S
wave recorded in ECG standard lead Il was alwagpelein Cocker Spaniels compared to
German Shepherd dogé, Premedication agents significantly increased EQIHRerval in
German Shepherd dog®  0.01), and had little effect on ECG-PQ interual Cocker
Spaniels. This pattern conformed with the chandekeart rate recorded in dogs of both
breeds during premedication. The total effect afegal anaesthesia ketamine hydrochloride
and diazepam (after the effect of premedicatioreapgxl) manifested in dogs as shortening of
PQ interval, however the pattern of shortening wéterent for each of the breeds;
Premedication atropine sulphate and acepromazinkeatea significantly increased QT
interval recorded in ECG standard lead Rl € 0.05) in animals of both breeds. The total
effect of general anaesthesia (after the effectpogmedication appeared) altogether
manifested as shortening of QT interval: during fliet minute of general anaesthesia
changes were equally fast in animals of both breleolwever during the next 15-30 minutes
this process developed according to different patiepending on the breed of the animal.

KEY WORDS: dogs, breed, EKG, drug combinations.
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IEVADS

Redeja laika pasaud tiek izversti petijumi par premedikcijas un vispréjas anesizijas
IidzeKu iedarbbu uz sirdi(Olson, et al., 1987Haskins, 1992Mamkosckuii, 2000; Lemke,
2004; Hewson et.al., 2006; Welberg et al., 2@Ri6érmattei et. al., 2006; Fossum et. al., 2007;
Tilley et. al., 2008; u.c.). Sogpjumu rakotnes uzdevums ir nekst iesgjamos narkozes
IidzeKlu izraigtos sirds ritma trawgumus dzvniekiem opeiciju laika.

S darbamerkis bija izpetit kokerspanielu un 3u aitu &irnes smiem Latvija plasi
izmantoto anestijas idzelu ietekmi uz sirds funkcicajiem parametriem.

MATERI ALS UN METODES

Retijjumiem izmantoti 34 Wcu aitu un 32 kokerspaniellignes sui. Izmantopm Vacija
razotu ,SCHILLER” firmas elektrokardiogiu ,Cardiovit AT — 1 Veterinary”, kadauj
stradat ar 10 elektrokardiogfijas novadjumiem vienlaiggi atbilstoSi paSreiz pasaul
pienemtajai metodikai (Rezakhani, 1990; Tilley, 1992yl et al., 1995; Tilley et. al., 2008;
French, 2008; u.c.). Elektrokardiafjfas dati tika gan rgstréti, gan vienlaitgi ar spedlas
merjjumu programmas palzibu datod sakotngji apstadati.

Dzvnieku premedikcijai izmantopm 0.054 % atroma sulfita &idumu (0.02 mg kg)
kombiracija ar 1% acepromaza malata &idumu (0.06 mg kg) ievadtu intramuskudri.
Elektrokardiogrammas pieraksts premadijas lailka tika veikts 10 midtes c
intramuskudras  injekcijas.  Visprgjai anestzijai  (narkozei) lietajm  paSreiz
veteririrmediana plaSi pielietoto 5% ketama hidrohlotda %idumu (6 mg kg
kombiracija ar 0.5% diazepma &idumu (0.6 mg kg). Narkozesitizelus suiem ievadjam
pleca zeradas ¥na (v. cephalica) EKG dinamiku note@m 1 miriti pec intravenois
injekcijas, k aif péc 15, 30, 45 un 60 miem.

EKG datu statistisko apsthi veicam, izmantojot daudzfaktoru (%ajgadjuma divu
“faktoru” — dzvnieku %irne un dzimums) dispersijas afzas metodi (ANOVA), k af t-
testu savstagp atkarigu paraugkopu salzinaSanai (Arhipova u.c. 1998; Miller, 2000).

Saiji darta analigjam EKG Il standartnovajina sekojosus EKG parametrus: P zobs, QRS
kompleksa Q, R, S zobialain PQ, QRS un QT inte&l.

REZULT ATI UN DISKUSIJA

Detaliztas EKG parametru izmgas abu Kirnpu sthiem premedikcijas, un Vispréjas
anestzijas laika, un So datu statistiskicanba atspogiota 1. un 2. tabal

Redzam, ka P zoba lielumi EKG Il standartnajeda abu &irnu dZvniekiem izejas
stavokli nav vieradi. Vacu aitu swiem P zobs ir 0.203 + 0.0177 mV augsts, bet
kokerspanieliem — 0.170 = 0.0213 mV.

Rec anesizijas idzelu intravenois injekcijas Kokerspaniellkkgnes swiem jau pirmaj
minaté padijas loti izteikta EKG P zoba ampiitlas paaugsti$aris, kangr Vacu aitu
girnes dzavniekiem Saj pa% laika period P zoba amplitda Il standartnovapima
paaugstifjas tikai nedaudzR < 0.05).

A kopung abu &irnpu dZvniekiem vis@argjas anesizijas lailka P zoba dinamika agfas.
Kokerspanielu l§rnes suwiem EKG P zoba ampiitla paaugsti)as lidz 30. izmekiSanas
minatei un tad turprikas 30 minites nedaudz pazenajas, visuna paliekot augska
saidzimajuma ar P zoba amplidu izejas givokli. Taja pa% laika Vacu aitu &irnes
dzivniekiem pirmad minateé péc vispargjas anesizijas idzelu ievadSanas EKG P zoba
amplitida nedaudz pazenajas, tad 15.—-30. mire ta palapeniski gka paaugstiities P <
0.001) un turpigja paaugstiaties idz 60. izmelkdSanas midtei.

Attieaba uz EKG Q zobu, rezultti liecina, ka 1l standartnov@dma ta dzilums
dzivniekiem jau izejas &vokli bija at¥irigs: Kokerspanieliem Q zobs aziijas saidzinoSi
daudz dZiks nek Vacu aitu &irnes smiem — attietgi -0.703 = 0.2535 mV un -0.131 +
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0.1402 mV P < 0.05). Sie rasu dati ziama mgra saskan ar citu autoru attigajiem
noverojumiem (Nunes et al., 1990; Upeniece, 2004, Y¥ide al., 2008; French 2008).

Konstatjam, ka EKG Q zoba dikims premedikcijas un visprejas anesizijas laila
mairjjas saidzinoSi maz uniS izmahas nebija statistiski ticamas, bet Q zobaluma
at&iritbas starp abuk#inu dZvniekiem premedikcijas un vispréjas anesizijas laika
saglaljas (P < 0.05). Tas vatu bat saistts ar sirds priekSkambaru un kambaru akiipas
procesiem (Rush, Hamlin, 198@illey et. al., 2008), kas kokerpanielkihes suiem
aamredzot norit spcigak neka Vacu aitu &irnes davniekiem. Turkit pierdits, ka
elektrokardiogifisko parametru &tibas liehkka auguma sygem visuna ir sakdzinoSi
zengkas nek maza auguma @miekiem (Morrison et. al., 1992; Torre et al., 20Wpeniece,
2004; Tilley et. al., 2008; French 2008).

Attieaba uz elektrokardiogrammas QRS kompleksa otra eleaneRt zoba— anaizi masu
dati liecina, ka tas EKG Il standartnovjaina premedildcijas un visprgjas anesizijas laika
abu &irpu swiem vienngr bija pozitvs (1. tabula).

Redzam, ka jau izejas agbkli EKG Il standartnovaghma R zoba amplitda
kokerspanieliem ir statistiski ticami auglsh nek Vacu aitu &irnes dzvniekiem
(P < 0.01). Af R zoba amplitdas izmaiu raksturs abuk$rnu swiem premedikcijas un
narkozesidzelu ieteknt visuni bija lidzigs — R zoba amptitla paaugsti)as gan \acu
aitu, gan kokerspanielkignes dzvniekiem (sk. 1. tabula). Statistiski ticamilatés tikai R
zoba augstuma absie raditaji (P < 0.001).

Analizjot QRS kompleks& zobu,jaatame ta amplitidas izmaiu atiribas Vacu aitu un
kokerspanielul§rnes smiem visfrgjas anesizijas laila. Konstagjam, ka S zoba dinamika ir
loti butiski saistta ar “faktoru” sma %kirne: at%irigs S zoba izmau raksturs padijas jau
vienu miriiti péc narkozesitlzelu ketanmina hidrohlotda un diazepma ieva@anas, kad
Vacu aitu &irnes davniekiem S zobslkiva pozitvs, bet kokerspanieliem — tieSi (mjet- tas
padzlinajas (P < 0.05).

Turpnakajas visfréjas anesizijas mimites S zobs ¥Ycu aitu &irnes smiem Kuva
negaivs, turkht izteiktak nela izejas sivokli (P > 0.05). Savukt kokerpanieliem S zoba
amplitida izteikti vinveidigi svarstijas, t.i., gan padinajas, gan kuva sekika (P < 0.05),
kas liecina par zamiem repolarizZcijas trau¢jumiem kardiomiodos (Kalvelis, 2005; Tilley
et. al., 2008).

Masu Etijumi liecina, ka EKG Il standartnovgdma PQ intervala garums abu &irnu
swpiem atgiras gan izejas atokli, gan premedicijas, gan arvisparéjas anesizijas laika
(2.tabula).

“Faktora” &irne hitiskums izpauzas @imiekiem jau izejas atokli, kad PQ interals Vacu
aitu &irnes suiem vidkji bija gaiaks 0.107 = 0.0041 s, bet kokerspanieliem tas ilga ®.090 +
0.0048 sl < 0.01).

Atiribas EKG PQ intedla garuma izmaias noroja af 10 mirites @c premedikcijas
IidzeKu ievadSanas (sk. 2. tabula), kadidd aitu &irnes smiem PQ interala garums btiski
palielinajas, bet kokerspanieliem tgpad laika tas tikai nedaudz paga#ijas (P < 0.002).

Dzvniekiem vis@rgja anesizija jau pirmafi minaté Vacu aitu &irnes smiem no\erojaloti
krasu PQ intersla garuma sainaSanos, sadlzinot to ar kokerspanieliem (sk. 2. tabulagk@&
ar 15. visgrejas anesizijas miriti Vacu aitu &irnes davniekiem EKG PQ interis Il
standartnovaguma nedaudz, bet vak vai mazk viennerigi, turpirgja sasinaties. Savukrt
kokerspanieliem tajpad laika PQ interdla garums gan paaugsijas, gan ssinajas (sk. 2.
tabulu).

Tadejadi varam secit, ka EKG PQ interasla dinamika sgiem nusu izmantoto
premedikicijas un vispréjas anesizijas lidzeKu ietekn ir Joti batiski saistta ar ,faktoru”
dzivnieka &irne.
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EKGQT intervala izmaigu raksturs Il standartnovgdma premedikicijas un vispréjas
anestzijas laika Vacu aitu un kokerspanielkignes suniem af atspogiots 2. tabu.

Konstagjam, ka EKG Il standartnov@ddma QT intenala garums Mcu aitu un
kokerspanieluldrnes smiem izejas fivokli ir praktiski vierads. Tas bija identisks ar garuma
normu, Kida & apraksita literatira stniem EKG Il standartnovapima — no 0.151dz 0.25 s
(Tilley, 1992; Upeniece, 2004; Tilley et. al., 20p8adoma, ka QT interdla garums EKG I
standartnovaguma nav hitiski saisits ar dzvnieka dzvmasas aditajiem, jo misu [Etjjumos
ieklauto abu Birnu dzvniekiem QT interd@la garums bija vieids, kaut arauguma parametri
tiem at¥iras. Lidzigu domu izteikuSi arciti autori par beadrnes suwiem (Oguchi, Hamlin,
1993; French, 2008).

Masu Etijumi liecina, ka premedicijas kdzeKu atropna sulfita un acepromama
maleita ietekn@ notiek EKG QT inter#la pagariasaras, kas vieada mera izpaudis gan
Vacu aitu, gan kokerspanieliignes smiem (P < 0.05).

Narkozesitzeu ketanina hidrohlotda un diazegma sumrara ietekme uz EKG QT
intenalu abu &irnu davniekiem uz premedicijas idzeKu fona izpaudas dzgi. Pirmah
minaté péc narkozesitizelu ievadSanas ¥cu aitu un kokerspanielukignes smiem QT
intenals krasi s@sinajas attie@ba pret & garumu premedicija. Talak visparéjas anesizijas
laika QT intenals turpiraja sasinaties, kas kragk izpaudis kokerspanieluk$rnes suiem (sk.
2. tabula).

Masu @tijjumi liecina, kaQRS intervala garums EKG |l standartnovgaima Vacu aitu un
Kokerspanielu I§rnes suiem jau izejas avokli bija at%kirigs P < 0.02) — kokerspanieliem
QRS intendla garums izidijas saidzinosiisaks, nek to konstatja Vacu aitu &irnes saiem
( sk. 2. tabula). Sie asu dati saskan ar D. Upenieces un L. Tillefjpmu rezultiem par
EKG QRS interdla garumu daau kirnpu sthiem (Upeniece, 2004; Tilley et.al., 2008).

Konstatjam, ka atgiras af QRS interdla izmanu raksturs dzniekiem premedikcijas
IidzeKu ietekn®: Vacu aitu &irnes swiem 10 min. pc premedikcijas idzeKu ievadSanas
QRS kompleksa garums EKG Il standartnapada palielinajas, bet taj pas laika
kokerspanieliem, tieSi pr@t, tas samazifjas.

Atirigs QRS intersa izmahu raksturs padijas af 15 mirites Ec narkozesitlzeKu
ketamna hidrohlorda un diazepma ieva@Sanas (sk. 2.tabula):aQu aitu &irnes davniekiem
QRS intendla garums nedaudz samagis, bet kokerspanieliem — atkal tieSi pjet tas
pagarimjas (P < 0.02). Bpat pretja rakstura QRS intefla izmahas pa#idijas af
turpmikajas vispréjas anesizijas mirites — 30, 45 un 60 mites @c narkozesitizeKu
ievadSanas, kad QRS intag gan nedaudz paauggiiis, gan pazemijas, bet abul8rnu
dzivniekiem tas notika statistiski ticami attigctieSi preg;ji.

Tatad varam secit, ka EKG QRS intela garums spiem ka izejas sivokli, ta af
premedikicijas un visprgjas anesizijas laika ir butiski saisits ar ,faktoru” sma irne.

Kas attiecas uz otru ,faktorudzivnieka dzimums tad misu [Etijjuma rezuliti kopuma
liecina, ka EKG atsevi® zobu un intersa garumaaditaji Il standartnovaguma sievika un
viriska dzimuma sgiem ka izejas sivokli, ta af premedilacijas un vispréjas anesizijas
laika atkiras maz. Htad So EKG parametru dinamika premédijas un Visprejas
anestzijas idzelu ietekn® nav saigta ar ,faktoru” dzvnieka dzimumes.

13



1.tabula/Table 1

Elektrokardiogrammas Il standartnovadijuma parametri V acu aitu un kokerspanielu &irnes supiem
premedikacija un visparéja anestzija
Parameters of electrocardigram Il lead in German Skepherd and Cocer Spaniel dogs at initial state, preedication and at different

time of anaesthesia

Izmekkjuma EKG zobu ampliidas (mV) / Mean values of EKG wave amplitude (mV)
laiks P Q R S
Time Of Vacu aitu Kokerspanieli Vacu aitu Kokerspanieli Vacu aitu Kokerspanieli Vacu aitu Kokerspanieli
observation &irne Cocer Spaniels &irne Cocer Spaniels &irne Cocer Spanielg  &kirne Cocer Spaniels
German German German German
Sheperds Sheperds Sheperds Sheperds
Izejas sivoklis | 0.203+0.0177)  0.170 £ 0.0213 -0.131 £0.14020.703 £ 0.2535*| 1.908 £ 0.1509 | 2.632 +0.1847* -0.005 £ -0.020 £ 0.0200
Inital state 0.0119
Premedikcija | g 158400186 0.174+0.0221  -0.148+ 0.14260.835 + 0.2787% 1.964+0.1193 | 2.758 +0.1881*| -0.038+ | -0.043 +0.0319
Premedication 0.0311
10. min
Anestziia | 5551400229 0275+ -0.208+ 0.1426 | -0.869 + 0.3007* 2.085 +0.1105 | 2.853 + 0.1995*| 0.004 + 0.0242 -0.093 + 0.0470*
Anaesthesia 0.0260*x
1. min
Anestzija . .
. 0.188 + 0.0264 0.296 + -0.258+ 0.1461 | -0.757 +£0.2258*| 1.800 +0.1172 | 2.733 £0.1878 -0.024 -0.057 £0.0319x
Anaesthesia 0.0246* 0.0228
15. min
Anestzija . N
. 0.221 £ 0.0212 0.333 % -0.280+ 0.1170 | -0.683 +£0.2197* 1.772 +£0.1338 | 2.775+0.1914 -0.037 -0.143 £
Anaesthesia 0.0289%x 0.0171 0.0636%
30. min
Anestziia | 4551 40,0247 0.308 +0.0255%| -0.368+0.1632| -0.650+0.2084  1.814+0.11762.713+0.2251* -0.042+ | -0.073 + 0.0374x
Anaesthesia 0.0140
45. min
AnesEgzija 5 * *
. 0.271 £ 0.279 -0.366+ 0.1603 -0.684 £ 0.2031 1.853 £0.12742.716 + 0.2464 -0.040 = -0.189 £ 0.0919
Aré%esthesm 0.0220* 0.0255* 0.0169
. min

* — FiSera kri€rija statistisk ticaniba saidzinot EKG zobu amplitdu (mV) starp Mcu aitu un kokerspanielkignes sniem
* — Fisher’s test of EKG interval between Germae@terd dogs and Cocker spaniels is statisticallyifitant
x — (P < 0.05P < 0.001) t- kri€rija statistisk ticaniba saldzinot ar izejas svokla EKG zobu amplitdu (mV)

x — ThelJiference compared to initial state (t — test) &istically significant P < 0.05)
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premedikacija un vispar&ja anestzija
Parameters of electrocardigram Il lead in German Skepherd and Cocer Spaniel dogs at initial state, preedication and at different
time of anaesthesia

2. tabula/Table 2

Elektrokardiogrammas Il standartnovadijuma parametri V acu aitu un kokerspanielu &kirnes suiem izejas siavokli

Izmekkgjuma laiks
Time of observation

EKG intenalu garumi (s) / Mean values of EKG interval (s)

QRS

QT

PQ
Vacu aitu &irne
German Sheperds

Kokerspanieli
Cocer Spaniels

Vacu aitu &irne
German Sheperds

Kokerspanieli
Cocer Spaniels

Vacu aitu &irne
German Sheperds

Kokerspanieli
Cocer Spaniels

Izejas sivoklis
Inital state

0.107 + 0.0041

0.090 + 0.0048*

0.060 + 0.0015

0.058 + 0.0015*

0.209 + 0.0037

0.209 + 0.0055

Premedikcija
Premedication
10. min

0.117 £ 0.0038x

0.092 + 0.0055¢

0.061 + 0.0009

0.056 = 0.0017*

0.215 + 0.0040x

0.219 £ 0.0061

X

Anestzija
Anaesthesia
1. min

0.100 * 0.0022x

0.083 = 0,0068f

0.061 £ 0.0014

0.056 = 0.0012*

0.202 + 0.0038

0.206 + 0.0057

Anestzija
Anaesthesia
15. min

0.097 +£0.0049

0.073 £0.0077*

0.060 £ 0.0014

0.058 + 0.0016*

0.205 = 0.0044

0.196 + 0.0058

Anestzija
Anaesthesia
30. min

0.096 + 0.0049

0.086 + 0.0089*

0.063 + 0.0019

0.054 + 0.0019*

0.203 + 0.0036

0.189 + 0.0057x*

Anestzija
Anaesthesia
45. min

0.093 £ 0.0047x%

0.077 = 0,0034x¢

0.061 + 0.0016

0.058 + 0.0012*

0.198 + 0.0038x%

0.195 + 0.0054

Anestzija
Anaesthesia
60. min

0.094 £+ 0.0053x

0.079 £+ 0.004xA

0.063 +£0.0018

0.055 +0.0019*

0.199 + 0.0046x

0.197 £ 0.0062

* — FiSera kri€rija statistisk ticamba saidzinot EKG interdlu garumu starp %u aitu un kokerspanielkignes suiem (S)
* — Fisher’s test of EKG interval between Germam@terd dogs and Cocker spaniels is statisticailyifscant
x — (P < 0.05P < 0.001) t- krigrijs statistisk ticamba saldzinot ar izejas 8vokla EKG interdlu garumu (s)

x — The difference compared to initial state (tst)tes statistically significanty < 0.05)

15



SECINAJUMI

1.

EKG Il standartnovaguma P zoba amplitdas izmaias visparéjas anesizijas
lidzeKu ieteknt swiem bija hitiski saistta ar dzvnieka &%irni. Premedikcijas
lidzeli P zoba amplitdu visuna abu &irnpu swiem izmaina maz, bet narkozes
lidzeQu summnaraja ietekné P zoba amplitda statistiski ticami paaugsis —
kokerspanieliem jau pirm@jvispargjas anesizijas minite, bet Vacu aitu &irnes

swpiem tikai 60. visprejas anesizijas mirite.

. EKG 1l standartnovaguma Q zoba d4ums un R zoba augstums nf@m

premedikicijas un visprgjas anesizijas lailka mairijas maz. Kopura kokerspanielu
skirnes smiem Q zobs bija iearojami dziaks (P < 0.05) un R zobs izteikti augks
(P < 0.001) nek Vacu aitu &irnes smiem.

EKG Il standartnovaguma S zoba diums suiem premedikcijas idzeKu ietekng
palielinajas nedaudz. Vispéjas anesizijas idzelu ieteknt S zobs kokerspanieliem
gan padZinajas, gan kuva sekiks (P < 0.05), bet ¥cu aitu &irnes suiem tas
butiski nemainjas. Visos gagumos S zobs EKG Il standartnovpona
kokerspanieliem bija diaks nekd Vacu aitu &irnes saiem.

EKG PQ interdls premedikcijas idzeHu ietekn® batiski pagariajas Vacu aitu
skirnes smiem (P < 0.01), bet kokerspanieliem tas izmgsa maz. NarkozesdzeKu
ketamna hidrohlotda un diazefma sumnarais efekts (pc premedikcijas idzeKu
iedarhbas) swiem izpauds ki PQ intendla sasimaSaras, bet sssinaSaras raksturs
abu &irnpu davniekiem bija atkirigs.

EKG Il standartnovaguma QT intenals abu &irnpu swiem premedikcijas idzelu
atropna sulfita un acepromaza malata ietekng batiski pagaridjas (P < 0.05).
Vispargjas anesizijas lkdzedu sumnarais efekts (pc premedikcijas ldzelu
iedarhibas) kopura izpaudis ka QT intenala sasimaSaras: pirmaj vispargjas
anestzijas mirute abu &irnpu davniekiem & noritgja vieradi strauji, bet turprikas
15-30 mimites — katrai spa kirnei atirigi.
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